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LEMBAR EKSEKUTIF 
 
DWI NUR FITRIANI, Laporan Praktik Kerja Lapangan (PKL) di Rumah Sakit 
Prikasih, Jakarta. Program Studi S1 Akuntansi, Fakultas Ekonomi, Universitas Negeri 
Jakarta, 2016. 
 
Pelaksanaan Praktik Kerja Lapangan (PKL) ini bertujuan agar mahasiswa dapat 
menerapkan secara langsung ilmu yang diperoleh selama di bangku perkuliahan serta 
memperoleh pengalaman dalam dunia kerja yang sebenarnya. Selain itu, PKL 
merupakan suatu persyaratan untuk mendapatkan gelar Sarjana Ekonomi pada 
Fakultas Ekonomi Universitas Negeri Jakarta. Kegiatan Praktik Kerja Lapangan 
(PKL) dilaksanakan di Rumah Sakit Prikasih pada bulan Juni sampai dengan bulan 
Agustus 2016. Selama kegiatan PKL ini praktikan melaksanakan beberapa kegiatan 
baik memverifikasi berkas tagihan, membuat invoice dan kuitansi, memasukkan 
penerimaan dan pelunasan tagihan, serta rekapitulasi. Dari pelaksanaan kegiatan 
PKL tersebut dapat disimpulkan bahwa praktikan mendapatkan pengalaman dan 
pengetahuan mengenai dunia kerja yang nyata. Rumah Sakit Prikasih telah 
memberikan kesempatan kepada praktikan untuk memperoleh pengetahuan mengenai 
bidang Piutang Rumah Sakit.  
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LEMBAR PENGESAHAN 
 
 
 
iv 
 
KATA PENGANTAR 
 
Puji dan syukur praktikan panjatkan kehadirat ALLAH SWT atas segala 
rahmat dan berkat-Nya, sehingga praktikan dapat menyelesaikan Praktik Kerja 
Lapangan (PKL) di Rumah Sakit Prikasih tanpa ada halangan apapun sesuai 
dengan waktu yang telah ditentukan. Laporan ini disusun dalam rangka 
memenuhi salah satu syarat untuk memperoleh gelar Sarjana Ekonomi pada 
Fakultas Ekonomi Universitas Negeri Jakarta. 
PKL merupakan elemen yang sangat penting bagi perkuliahan karena 
berorientasi pada dunia kerja. Dalam pelaksanaannya, praktikan dituntut untuk 
terampil dan menerapkan ilmu pengetahuan yang telah didapat dalam 
menyelesaikan pekerjaan yang diberikan. Laporan ini sebagai bukti bahwa 
praktikan telah melaksanakan dan menyelesaikan PKL pada Rumah Sakit 
Prikasih. 
Pada kesempatan ini, praktikan ingin mengucapkan rasa terima kasih 
yang sebesar-besarnya kepada pihak-pihak yang telah membantu praktikan 
selama kegiatan PKL berlangsung dan pembuatan laporan ini, yaitu: 
1. Bapak, Ibu, dan keluarga tercinta yang telah memberikan doa dan 
dukungan moril maupun materil kepada praktikan 
2. Ibu Nuramalia Hasanah, SE, M.Ak., selaku Ketua Program Studi S1 
Akuntansi Fakultas Ekonomi Universitas Negeri Jakarta 
3. Ibu Yunika Murdayanti, SE., M.Si, M.Ak selaku dosen pembimbing yang 
telah meluangkan waktunya untuk membantu praktikan dalam 
penulisan laporan PKL. 
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4. Bapak Ari Sudirman selaku Manager Keuangan dan Akuntansi yang 
telah mengizinkan praktikan untuk melaksanakan PKL serta menjadi 
pembimbing bagi praktikan selama PKL di Rumah Sakit Prikasih. 
5. Ibu Suryati selaku Kepala Keuangan yang telah memberikan bimbingan 
dan arahan kepada praktikan selama menjalankan PKL. 
6. Mba Ika Safitri dan Mba Slamet Rahayu selaku pembimbing praktikan 
di Piutang yang telah memberikan kepercayaan, bimbingan, dan arahan 
kepada praktikan selama menjalankan PKL. 
7. Seluruh karyawan kantor Rumah Sakit Prikasih yang telah membantu 
praktikan selama menjalani PKL. 
8. Seluruh teman-teman S1 Akuntansi 2013 yang telah memberikan 
semangat kepada praktikan dalam menjalani masa PKL ini. 
Praktikan menyadari bahwa ada banyak keterbatasan dalam penyusunan 
laporan PKL ini, oleh karena itu kritik dan saran yang membangun sangat 
diharapkan oleh praktikan agar terciptanya perbaikan di masa mendatang. 
Semoga laporan PKL ini bermanfaat dan dapat memberikan hal yang positif. 
        
Jakarta, 18 Agustus 2016 
          
           
        Praktikan
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BAB I 
Pendahuluan 
 
A. Latar Belakang  
Di era globalisasi saat ini, perkembangan teknologi dan informasi 
sangatlah pesat. Perkembangan tersebut sudah tidak hanya dalam hal 
mempelajari teknologi – teknologi yang ada saat ini namun sudah pada tahan 
pengembangan hingga menjadi suatu inovasi. Inovasi – inovasi tersebut 
tentunya di dasari dari kemampuan Sumber Daya Manusia (SDM) yang unggul 
dalam hal IPTEK dan mampu bersaing di kancah nasional hingga 
internasional. Perubahan – perubahan yang begitu cepat serta persaingan yang 
semakin ketat membuat Praktikan harus peka terhadap segala perubahan dan 
mengembangkan diri mengikuti arus perkembangan. 
Pengembangan diri dari Sumber Daya Manusia (SDM) dapat dilakukan 
dengan pelatihan unuk calon tenaga kerja sebelum masuk ke dunia kerja yang 
sesungguhnya. Pelatihan ini dinilai penting untuk calon tenaga kerja karena 
minimnya pengalaman serta pengetahuan mengenai dunia kerja sesungguhnya. 
Pelatihan calon tenaga kerja dilakukan sedini mungkin untuk mengenalkan 
mengenai etika dalam bekerja dalam hal sikap, sifat, serta perilakunya untuk 
menjadi tenaga kerja yang berkualitas dan memiliki profesionalisme yang 
tinggi.  
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PKL merupakan salah satu upaya pelatihan yang diterapkan kepada 
mahasiswa. PKL sendiri merupakan program dari Fakultas Ekonomi 
Universitas Negeri Jakarta untuk mahasiswanya dalam pemenuhan mata kuliah 
berbobot 2 sks. Dalam pelaksanaan PKL ini diharapkan mahasiswa dapat 
mengenal mengenai bagaimana dunia kerja yang sesungguhnya. Selain itu 
mahasiswa pun dapat memperoleh informasi mengenai bidang kerja yang 
diinginkan. Hal ini diharapkan suatu saat mahasiswa menjadi tenaga kerja yang 
professional.  
Dalam pelaksanaan PKL ini pun mahasiswa diharapkan dapat menerapkan 
ilmu yang selama ini ia dapatkan semasa perkuliahan pada perusahaan yang 
dipilih. Selain itu diharapkan pula mahasiswa secara aktif mencari informasi 
mengenai bidang kerja yang mereka kerjakan selama PKL sehingga menambah 
pengetahuan serta kemampuan mahasiswa dibidang keuangan terutama bidang 
akuntansi.  
Mahasiswa pun dituntut untuk berkomunikasi secara aktif kepada 
karyawan pada perusahaan tempat mahasiswa PKL, melatih mahasiswa untuk 
menjaga etos kerja serta kedisiplinan mahasiswa dalam melaksanakan 
perkerjaan. Hal ini sangat penting guna mempersiapkan mahasiswa menjadi 
calon lulusan yang siap untuk masuk dunia kerja sesungguhnya. 
PKL ini dilaksanakan oleh praktikan di Rumah Sakit Prikasih. PKL ini 
praktikan ditempatkan pada bagian penagihan serta pelunasan piutang yang 
merupakan ruang lingkup dari bidang praktikan yaitu akuntansi. Penempatan 
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pada bagian tesebut, bertujuan agar praktikan dapan mempelajari lebih 
mendalam mengenai bagaimana perlakuan piutang dari berkas piutang 
diterima, ditagih, hingga dilakukan pelunasan pada jasa perumahsakitan.  
 
B. Maksud dan Tujuan PKL 
Adapun maksud dan tujuan diadakan PKL, yaitu: 
1. Maksud diadakan PKL antara lain: 
a. Untuk menyelesaikan mata kuliah PKL dan persyaratan kelulusan 
Program Studi S1 Akuntansi Fakultas Ekonomi Universitas Negeri 
Jakarta; 
b. Memperkenalkan praktikan pada dunia kerja yang sesungguhnya; 
c. Memberikan pengalaman serta pengetahuan serta gambaran dunia kerja 
sesungguhnya; 
d. Menghasilkan tenaga kerja yang memiliki keahlian, professional, 
tanggung jawab, dan etos kerja yang baik. 
2. Tujuan diadakan PKL antara lain: 
a. Mempersiapkan diri untuk memasuki dunia pekerjaan yang 
sesungguhya; 
b. Meningkatkan pemahaman mahasiswa mengenai teori – teori akuntansi 
yang didapatkan selama pekuliahan dalam dunia kerja yang 
sesungguhnya; 
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c. Mahasiswa dapat mengaplikasikan ilmu yang didapat selama 
perkuliahan serta membandingkannya dengan dunia kerja 
sesungguhnya; 
d. Dapat mengenal perusahaan tempat PKL yang dituju secara langsung 
mengenai kegiatan operasional serta pengelolaan yang dilakukan 
perusahaan. 
 
C. Kegunaan PKL  
PKL memiliki manfaat yang sangat besar untuk mahasiswa, perguruan 
tinggi, dan perusahaan. Adapun kegunaan PKL tersebut antara lain: 
1. Kegunaan PKL bagi praktikan: 
a. Mendapatkan informasi mengenai alur kerja perusahaan yang 
sebelumnya tidak diketahui praktikan; 
b. Menambah wawasan serta pengalaman praktikan dalam dunia kerja 
sesungguhnya; 
c. Meningkatkan kemampuan praktikan dalam dunia kerja; 
d. Praktikan dapat mengaplikasikan ilmu yang didapat selama masa 
perkuliahan pada dunia kerja; 
e. Membantu praktikan dalam memperoleh bahan guna penyusunan 
laporan hasil PKL yang merupakan salah satu syarat kelulusan 
praktikan. 
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2. Kegunaan PKL bagi Fakultas Ekonomi Universitas Negeri Jakarta: 
a. Menjalin hubungan baik antara Fakultas Ekonomi dengan 
instansi/perusahaan terkait; 
b. Memberikan gambaran kepada mahasiswa Fakultas Ekonomi 
mengenai dunia kerja sesungguhnya; 
c. Membangun kerjasama antara dunia pendidikan dengan perusahaan 
agar lebih dikenal oleh dunia usaha; 
d. Mempersiapkan lulusan yang mampu bersaing di dunia kerja. 
3. Kegunaan PKL bagi RS Prikasih : 
a. Membantu perusahaan dalam menjalankan kegiatan pekerjaannya 
sehari – hari; 
b. Membantu mempersiapkan mahasiswa untuk menjadi calon tenaga 
kerja yang berkualitas, bertanggung jawab serta professional; 
c. Menjalin hubungan baik dengan Universitas Negeri Jakarta. 
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D. Tempat PKL 
Praktikan melaksanakan PKL disalah satu Rumah Sakit Swasta. 
Praktikan ditempatkan pada: 
Nama perusahaan : Rumah Sakit Prikasih  
Alamat  : Jalan RS. Fatmawati No.74 Cilandak, 
PondokLabu, Jakarta Selatan 12450, Indonesia 
Telepon   : 021-7504669 
    021-7501192 
Faximile  : 021-7505148 
Email   : prikasih@cbn.net.id 
Website  : www.rsprikasih.com  
Alasan praktikan memilih Rumah Sakit Prikasih menjadi tempat PKL 
karena praktikan memiliki ketertarikan terhadap bidang perumahsakitan 
terutama pada bidang keuangan Rumah Sakit. Praktikan di tempatkan pada 
bagian Piutang Rumah Sakit Prikasih. 
 
E. Jadwal Waktu PKL 
Waktu Praktik Kerja Lapangan dilakukan selama 2 (dua) bulan, terhitung 
sejak tanggal 13 Juni 2016 s.d. 12 Agustus 2016. Dalam melaksanakan praktik 
tersebut, praktikan menentukan sendiri waktu pelaksanaan PKL. Adapun 
perincian dalam tiap tahap kegiatan tersebut adalah sebagai berikut: 
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1. Tahap Persiapan 
Sebelum melaksanakan PKL, praktikan mengurus surat permohonan 
pelaksanaan PKL di Biro Administrasi, Akademik, dan Kemahasiswaan 
(BAAK) yang ditujukan ke Rumah Sakit Prikasih untuk periode Juni – 
Agustus 2016. Setelah surat permohonan dibuat, kemudian praktikan 
memberikan Surat Pemohonan dari Universitas Negeri Jakarta beserta 
pemberkasan CV, form absen, dan form penilaian PKL ke bagian Sumber 
Daya Manusia (SDM) Rumah Sakit Prikasih.  
2. Tahapan Pelaksanaan 
Praktikan melaksanakan PKL di Rumah Sakit Prikasih dimulai tanggal 
13 Juni 2016 sampai dengan 12 Agustus 2016 yang dilaksanakan setiap 
hari kerja, pukul 08:00 - 16:00  WIB. Pada saat bulan Ramadhan, dimulai 
dari pukul 08:00 – 15:00 WIB. Untuk waktu istirahat setiap harinya dimulai 
dari jam 12:00 sampai dengan 13:00 WIB. 
3. Tahap Pelaporan  
Praktikan menyusun laporan PKL untuk memenuhi salah satu syarat 
kelulusan Program Studi S1 Akuntansi, Fakultas Ekonomi Universitas 
Negeri Jakarta. Penyusunan laporan dimulai sejak tanggal 15 Agustus 
2016 sampai dengan laporan selesai disusun dan disahkan.  
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BAB II 
TINJAUAN UMUM RS PRIKASIH 
 
A. Sejarah Perusahaan  
Dimulai dari sebuah Kelompok Praktek Bersama Prikasih yang dibina 
sejak tahun 1984 dibawah naungan badan hukum Yayasan Putra Aminah 
Prikasih dan berlokasi di Jalan Rs. Fatmawati No. 74 Cilandak, Pondok 
Labu Jakarta Selatan 12450. Kegiatan ini dilakukan dalam rangka membatu 
program pemerintah dibidang kesehatan di atas tanah seluas 8708,8 m2  
dengan banguna gedung dua tingkat. 
Pada awal tahun 1987 diputuskan untuk meningkatkan Kelompok 
Praktek Bersama menjadi Rumah Sakit Umum Swasta. Kemudian pada 
pertengahan tahun 1997 dilakukan Feasibility Study yang antara lain 
menunjukkan bahwa Rumah Sakit Priksih memiliki fasilitas dan pelayanan 
yang mampu memenuhi kebutuhan pelayanan kesehatan yang saat itu masih 
terbuka luas. Untuk lebih menyikapi  kebutuhan tersebut, Rumah Sakit 
Prikasih melakukan peningkatan jumlah tempat tidur dari yang semula 68 
menjadi 115 tempat tidur. Sedangkan pada tahun 2000 mengalami 
peningkatan dari 115 tempat tidur menjadi 140 tempat tidur.  
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Seiring dengan berjalannya waktu, Rumah Sakit Prikasih pada tahun 
2002 beralih menjadi badan hukum PT Putra Aminah Prikasih. 
Rumah Sakit Prikasih berstatus Rumah Sakit Umum Swasta Kelas C 
yang dibuktikan dengan Surat Keputusan Menteri Kesehatan Republik 
Indonesia Nomor : HK.03.05/I/2329/11 tentang Penetapan Kelas Rumah 
Sakit Umum Prikasih tertanggal 19 September 2011. Rumah Sakit Prikasih 
didukung oleh para dokter umum dan spesialis serta sub spesialis dari 
brbagai disiplin ilmu, berbagai fasilitas penunjang diagnostik dan ruang 
perawatan. Dalam hal ini, Rumah Sakit Prikasih telah pula menjadi anggota 
Persatuan Rumah Sakit Seluruh Indonesia (PERSI) dan ikatan Rumah Sakit 
Jakarta Metropolitan (IRSJAM). 
Dengan komitmen yang kuat pada pelayanan yang baik, kamipun 
melanjutkan langkah kami dengan mengukuhkan kemandirian usaha kami 
yang kemudian bernaung di bawah badan hukum PT Medikarya Anugrah 
Prikasih, beralih sejak tanggal 3 Juni 2013.  
Rumah Sakit Prikasih beralamat di Jalan RS Fatmawati No. 74 
Cilandak, Pondok Labu, Jakarta Selatan 12450, dengan bangunan dua lantai 
seluas 6578 m2. Memiliki kapasitas tempat tidur untuk rawat inap sebanyak 
140 buah.  
Dalam rangka peningkatan kualitas dan profesionalisme kerja dan 
pelayanan yang baik kami juga senantiasa di pantau oleh Kepala Kesehatan 
DKI Jakarta yang dibuktikan  dengan ijin penyelenggaraan Rumah Sakit 
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berdasarkan surat Keputusan Kepala Dinas Kesehatan Provinsi DKI Jakarta 
Nomor SIUP : 2745 tahun 2014 tentang izin Operasional Tetap 
Perpanjangan IV (keempat) yang berlaku hingga 15 Juli 2019 
Visi Misi Rumah Sakit Prikasih :  
Visi 
Menjadikan Rumah Sakit yang Maju, Mandiri, dan Berkembang 
Misi 
Membantu Pemerintah menyediakan pelayanan kesehatan yang 
professional, bermutu, dan terjangkau oleh masyarakat di wilayah Jakarta 
Selatan khususnya golongan menengah kebawah 
Tujuan, Falsafah, dan Motto Rumah Sakit Prikasih :  
Tujuan  
Terselenggaranya rumah sakit umum yang memberikan pelayanan 
kesehatan dasar dan spesifik yang ditunjang peralatan yang memadai dan 
berkualitas yang dapat diketengahkan. 
Falsafah  
Pendiri Rumah Sakit Prikasih bercita – cita mendirikan dan 
mengembangkan rumah sakit ini sebagai manifestasi kecintaan mereka 
kepada Ibunda Aminah Prikasih dengan mewujudkan keikhlasan, amal 
soleh, dan dedikasi beliau kepada masyarakat, khususnya golongan 
menengah kebawah. Dibalik cita – cita tersebut terkandung keinginan untuk 
melestarikan nilai – nilai budaya tradisional masyarakat sekitar dengan 
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sentuhan modernisasi di bidang kesehatan ke tarafyang sejajar dengan 
masyarakat yang lebih maju.  
Motto 
Terbaik Bagi Anda, Terbaik Bagi Kami 
Mengiringi langkah kami dalam melaksanakan visi dan misi serta sebagai 
landasan kebangkitan perjuangan kami untuk mencapai era globalisasi. 
Rumah Sakit Prikasih berlokasi di Jalan RS. Fatmawati No. 74 
Cilandak, Pondok Labu, Jakarta Selatan 12450 , Indonesia. Beberapa 
penghargaan yang diraih rumah sakit prikasih : 
1. Penghargaan Akreditasi Rumah Sakit dengan kelulusan tingkat 
Paripurna tahun 2016 dari Komisi Akreditasi Rumah Sakit 
2. Penghargaan dari Suku Dinas Kesehatan Kota Administrasi Jakarta 
Selatan Atas Peran serta dan Partisipasi sebagai Peserta Lomba Rumah 
Sakit Sayang Ibu Anak Tingkat Kota Administrasi Jakarta Selatan 
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B. Struktur Organisasi Rumah Sakit Prikasih 
Dengan adanya struktur organisasi yang baik akan memberikan gambaran 
posisi serta pembagian tugas seseorang dalam menjalankan tugasnya pada suatu 
perusahaan. Selain itu, fungsi manajemen akan berjalan dengan baik, dimana 
setiap karyawan melaksanakan setiap tugasnya sesuai dengan kewajiban serta 
kewenangannya. Hal ini bertujuan agar setiap karyawan dapat menjalankan 
tanggung jawabnya secara baik serta mempererat hubungan antar individu dalam 
Rumah Sakit Prikasih. 
Struktur organisasi Rumah Sakit Prikasih merupakan struktur organisasi 
fungsional dimana setiap posisi dalam struktur organisasi terbagi atas bagian – 
bagian yang menjalankan peran serta fungsi kerjanya masing – masing.  
Kepemimpinan dan kepengurusan tertinggi di Rumah Sakit Prikasih di 
pegang oleh Direktur Utama PT Medikarya Anugrah Prikasih yang membawahi 
Direktur, Wakil Direktur serta Direksi lainnya di Rumah Sakit Prikasih. Berikut 
tugas Direktur Utama PT Medikarya Anugrah Prikasih, Direktur, Wakil Direktur 
Rumah Sakit Prikasih, serta Direksi (Lampiran 7) : 
1. Direktur Utama PT Medikarya Anugrah Prikasih  bertugas untuk 
melaksanakan pengawasan terhaap urusan Perusahaan yang dilakukan 
oleh Direktur serta Wakil Direktur serta direksi yang lainnya serta 
melaksanakan kerja sama dengan pihak lain. 
2. Direktur Rumah Sakit Prikasih bertugas dalam memimpin, mengurus, dan 
mengelola perusahaan sesuai dengan tujuan perusahaan dengan senantiasa 
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berusaha meningkatkan daya guna dan hasil guna dari perusahaan.Direktur 
Rumah Sakit Prikasih memiliki tanggung jawab lebih besar pada kegiatan 
operasional Rumah Sakit yang berhubungan pada pelayanan medis kepada 
pasien. 
3. Wakil Direktur Rumah Sakit Prikasih memiliki tugas mengurus dan 
mengelola segala hal yang berkaitan dengan administrasi, keuangan, serta 
akuntasi dari Rumah Sakit.  
4. Manajer Keuangan dan Akuntansi memiliki tugas menganalisa laporan 
keuangan yang diberikan direksi, membuat tarif – tarif Rumah Sakit, 
mengontrol piutang perusahaan, membuat anggaran, dan membuat laporan 
pajak badan. 
5. Manajer Pelayanan Medis memiliki tugas mengurusi operasional rumah 
sakit yang berhubungan dengan pelayanan medis seperti IGD, rekam 
medis, rawat jalan, serta haemodialisis berjalan dengan baik. Selain itu 
Manajer Pelayanan Medis juga mengurusi jadwal prakter dari dokter – 
dokter di Rumah Sakit Prikasih. 
6. Manajer Penunjang Medis memiliki tugas mengurusi semua yang 
berhubungan dengan penunjang medis seperti laboratorium, radiologi, dan 
farmasi.  
7. Manajer Penunjang Umum bertanggung jawab atas semua pemeliharaan 
atas sarana dan prasarana Rumah Sakit serta keamanan dari Rumah Sakit. 
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8. Manajer Keperawatan bertanggung jawab atas semua yang berhubungan 
dengan perawatan pasien dimana tercangkup rawat inap, kamar bedah 
instalasi gizi, serta suster kontrol.   
Praktikan di tugaskan pada Bagian Keuangan sub Piutang. Adapun 
struktur organisasi pada Bagian Keuangan (lampiran 8): 
1. Kepala Keuangan 
Dalam melaksanakan tugasnya, Kepala Keuangan memiliki tanggung 
jawab dalam menjaga kelancaran pelaksanaan laporan keuangan, 
mengawasi proses atau transaksi kas/bank, membuat laporan keuangan 
kepada Kepala Pelayanan Keuangan dan Akuntansi. 
2. Kasir Rawat Inap dan Rawat Jalan 
Kasir Rawat Inap dan Rawat Jalan bertanggung jawab dalam hal 
kelancaran pelaksanaan dalam pelayanan pasien rawat inap dan rawat 
jalan, kebenaran serta ketepatan informasi yang diberikan kepada pasien, 
melaporakan semua kegiatan yang dilakukan dalam bertugas secara lisan 
maupun tertulis kepada Kepala Keuangan. 
3. Bendahara Kas 
Dalam menjalankan tugasnya Bendahara Kas bertugas dalam menjaga 
kelancaran pelaksanaan laporan keuangan, penataan serta penyimpanan 
kas rumah sakit, kebenaran laporan kas/bank rumah sakit, serta 
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penyimpanan data dan file rumah sakit yang berhubungan dengan 
kas/bank. 
4. Verifikasi Umum 
Verifikasi umum memiliki tanggung jawab dalam kelancaran 
pelaksanaan keuangan, penataan dan penyimpanan data serta file copy 
faktur pembayaran, kebenaran dalam pembuatan bukti pembayaran, serta 
kebenaran dalam pembuatan BPKB (bukti pengeluaran kas/bank) 
5. Penata Honor Dokter  
Dalam menjalankan tugasnya Penata Honor Dokter bertanggung 
jawab terhadap kelancaran pelaksanaan laporan keuangan, penataan serta 
penyimpanan data dan file jasa medis dokter, penataan dan penyimpanan 
data dan file semua pajak masa PPh 21, PPh 23, PPh 25, PPN, dan PPh 
Final. 
6. Piutang 
Bagian Piutang memiliki tanggung jawab dalam kelancaran 
pelaksanaan laporan keuangan, kebenaran data rincian rawat inap dan 
jalan pasien, kelengkapan tagihan rawat inap dan jalan perusahaan, serta 
penataan dan penyimpanan data serta file tagihan perusahaan. 
7. Penagihan dan Pelunasan Piutang  
Bagian Penagihan dan Pelunasan Piutang memiliki tanggung jawab 
dalam kelancaran pelaksanaan laporan keuangan, kebenaran data 
perincian pelunasan perusahaan, asuransi dan credit card pada perusahaan 
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pelanggan, kebenaran perincian tagihan pelunasan pelanggan, serta 
penataan dan penyimpanan data dan file tagihan serta pelunasan 
perusahaan. 
 
C. Kegiatan Umum Rumah Sakit Prikasih 
Rumah Sakit Prikasih merupakan rumah sakit umum swasta yang memiliki 
tujuan untuk memberikan pelayanan kesehatan kepada masyarakat. Dalam 
mewujudkan tujuannya tersebut, beberapa kegiatan umum yang dilakukan oleh 
Rumah Sakit Prikasih antara lain: 
1. Melaksanakan pelayanan medis, pelayanan penunjang medis 
2. Melaksanakan pelayanan medis tambahan, pelayanan penunjang medis 
tambahan 
3. Melaksanakan pelayanan medis khusus 
4. Melaksanakan pelayanan rujukan kesehatan 
5. Melaksanakan pelayanan kedokteran gigi 
6. Melaksanakan pelayanan kedokteran sosial 
7. Melaksanakan pelayanan penyuluhan kesehatan, 
8. Melaksanakan pelayanan rawat jalan atau rawat darurat dan rawat tinggal 
(observasi) 
9. Melaksanakan pelayanan rawat inap 
10. Melaksanakan pelayanan administratif 
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BAB III  
PELAKSANAAN PRAKTEK KERJA LAPANGAN  
 
A. Bidang Kerja 
Selama melaksanakan Praktek Kerja Lapangan di RS Prikasih, praktikan 
di tempatkan pada Bagian Keuangan. Bagian Keuangan di RS Prikasih 
memiliki bidang kerja pada pengeluaran serta pemasukan yang terjadi di RS. 
Prikasih. Pada bagian keuangan ini, terbagi menjadi 7 subbagian yang memiliki 
keterkaitan satu dengan lainnya. Subbagian pada bagian keuangan terdiri dari: 
1. Kasir Rawat Jalan & Rawat Inap  
2. Bendahara Kas  
3. Verifikasi Umum 
4. Penata Honor Dokter 
5. Piutang  
6. Penagihan  
7. Kurir 
Praktikan ditempatkan pada subbagian Piutang selama melaksanakan 
PKL. Bagian Piutang sendiri memiliki tugas dan tanggung jawab terhadap 
piutang pada karyawan dan Instansi.  Pada bagian piutang terdiri dari 6 staff 
yang masing – masing memiliki tugas pada verifikasi piutang rawat inap, 
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verifikasi piutang rawat jalan, pencatatan penagihan piutang karyawan, 
pencatatan penagihan piutang Instansi serta kurir.  
Staff verifikasi rawat inap memiliki tugas untuk mengambil berkas laporan 
rawat inap kredit dari petugas Administrasi Rawat Inap, mencocokkan jumlah 
pasien pulang jaminan perusahaan dengan laporan pasien pulang setiap 
harinya, memverifikasi berkas dan perincian tagihan per pasien untuk 
dibuatkan invoice perincian, kuitansi, dan tanda terima penagihan, serta 
melengkapi berkas penagihan dengan surat jaminan asli, copy resep, resume 
medis, hasil laboratorium, hasil radiologi, dan hasil penunjang lainnya.  
Untuk staff verifikasi rawat jalan memiliki tugas yaitu mengambil berkas 
laporan rawat jalan kredit (perusahaan pelanggan dan limit serta bon karyawan) 
serta surat – surat jaminan perusahaan dari administrasi rawat jalan dan kasir, 
memverifikasi dan mencocokkan bukti rawat jalan kredit (instansi dan 
karyawan) dengan jaminannya, melengkapi berkas penagihan dengan surat 
jaminan asli, copy resep, resume medis, hasil laboratorium, hasil radiologi, dan 
hasil penunjang lainnya serta memproses tagihan rawat jalan perperusahaan 
dan limit karyawan dengan membuat nomor invoice, kuitansi dan tanda terima 
tagihan setiap minggunya.  
Pada bagian pelunasan piutang terdapat 2 staff dalam hal ini masing – 
masing memiliki tugas berbeda yaitu  ada yang bertugas untuk piutang 
karyawan dan untuk piutang terhadap instansi. Tugas dari bagian pelunasan 
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piutang instansi adalah menerima laporan kartu kredit dari kasir, memasukkan 
dan merekap pendapatan kartu kredit, dan mencari pelunasan kartu kredit serta 
membuat laporan pelunasannya setiap harinya. Selain itu bagian pelunasan 
piutang juga memiliki tugas menerima print out rekening koran bank setiap 
harinya dari kurir ataupun di cetak oleh staf pelunasan piutang. Kemudian 
mencari, memverifikasi dan membuat pelunasan tagihan perusahaan rekanan 
dan penerimaan lainnya setiap hari, membuat laporan pelunasan perusahaan, 
asuransi, kartu kredit,dan penerimaan lainnya setiap hari serta turut membantu 
kelancaran dalam proses pelunasan tagihan rawat inap dan rawat jalan.  
Adapun cakupan tugas dari praktikan selama melaksanakan PKL pada 
bagian Piutang RS Prikasih adalah sebagai berikut. 
1. Bagian Piutang Rawat Inap 
1) Mengambil berkas pasien pulang di bagian administrasi 
2) Menverifikasi file pasien pulang 
3) Pembuatan billing invoice dan kuitansi 
4) Menyiapkan kelengkapan berkas tagihan untuk dikirim ke Perusahaan 
asuransi dan Instansi lainnya 
5) Pembuatan laporan tagihan siap kirim dan penerimaan tagihan  
2. Bagian Pencatatan Pelunasan dan Penagihan Piutang  
1) Melampirkan fotocopy rekening koran pada tagihan Asuransi / 
Instansi yang sudah dibayarkan 
2) Memasukkan tagihan Asuransi/Instansi pada penerimaan bank 
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3) Mengakui piutang penerimaan dari Asuransi/Instansi pada sistem. 
4) Memisahkan berkas tagihan yang sudah di bayarkan untuk bagian 
Akuntansi dan arsip untuk bagian Piutang  
5) Memasukkan data tagihan yang sudah di bayar dan pelunasan kartu 
kredit pada rekapitulasi piutang 
 
B. Pelaksanaan Kerja 
Dalam pelaksanaan Praktik Kerja Lapangan di Rumah Sakit Prikasih, 
praktikan dituntut untuk aktif, terampil, dan memahami dalam mengerjakan 
segala tugas yang diberikan oleh pihak pembimbing dari Rumah Sakit Prikasih. 
Praktikan di tempatkan di bagian Unit Keuangan bagian Piutang dimulai pada 
tanggal 13 Juni 2016 dan berakhir pada tanggal 12 Agustus 2016.  
Sebelum memberikan tugas, praktikan diberi pengarahan terlebih dahulu 
oleh karyawan dari Unit Keuangan Bagian Piutang mengenai tugas – tugas 
yang akan diberikan. Hal ini bertujuan untuk menghindari kesalahan dalam 
pengerjaan tugas yang dilakukan oleh praktikan. Dalam mencapai maksud 
serta tujuan dari PKL ini sendiri pun, praktikan berupaya untuk memahami 
segala tugas yang diberikan. Pemahaman terhadap tugas yang diberikan 
dimaksudkan agar praktikan dapat mencapai keahlian yang harus dimiliki, agar 
tugas yang diberikan dapat dikerjakan sebaik – baiknya. Selain itu dibutuhkan 
kedisiplinan secara berkesinambungan untuk meraih prestasi kerja tertinggi. 
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Adapun perincian tugas yang dilakukan oleh praktikan selama menjalani 
PKL di bagian piutang sebagai berikut.  
a. Piutang Rawat Inap 
1. Mengambil berkas pasien pulang di bagian Administrasi 
Piutang dagang adalah sejumlah uang yang dialihkan kepemilikannya 
kepada suatu perusahaan oleh para pelanggan yang telah membeli barang 
atau jasa secara kredit (Van Horne dan Wachowicz, 2005). Piutang 
perusahaan terhadap asuransi atau instansi yang bekerja sama dapat 
diketahui dari berapa pasien pulang dan berapa tagihan perpasien yang di 
tanggung oleh asuransi maupun instansi. Untuk mengeceknya maka : 
1. Mengambil berkas – berkas pasien pulang di bagian administrasi 
secara berkala bisa setiap hari. Berkas yang diambil pun berisi 
kuitansi, invoice perincian, dan tanda terima penagihan. 
2. Menuliskan tanggal pulang pasien di depan berkas setiap pasien 
sesuai dengan tanggal yang ada di sistem 
3. Menghitung jumlah berkas yang ada sesuai dengan data kepulangan 
pasien yang ada disistem 
4. Memisahkan setiap berkas pasien pulang sesuai dengan tanggal 
kepulangan karena berkas akan dikerjakan berurutan sesuai tanggal 
kepulangan. 
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2. Menverifikasi file pasien pulang 
Sebelum file – file pasien pulang tersebut di proses ke dalam sistem 
untuk nantinya dibuatkan kuitansi dan invoice, akan dilakukan 
pemverifikasian data. Verifikasi adalah konfirmasi, melalui penyediaan 
bukti objektif, bahwa persyaratan yang ditentukan telah dipenuhi 
(ISO,2005). 
Hal tersebut untuk melihat data – data pasien serta berkas – berkas 
yang nantinya akan dilampirkan untuk dilakukan penagihan kepada 
pihak Asuransi maupun Instansi sudah lengkap atau belum. Langkah – 
langkah dalam memverifikasi data : 
1. File – file di verifikasi berdasarkan tanggal kepulangan pasien. 
Pemverifikasian dilakukan berurutan berdasar tanggal. 
2. Memeriksa surat jaminan dari instansi yang menanggung biaya 
perawatan pasien. Setiap asuransi dan instansi memiliki perbedaan 
dalam pelampiran surat jaminan. Untuk memverifikasi surat jaminan 
yang dilampirkan sesuai maka ketentuannya : 
a. Asuransi yang memiliki kerjasama dengan perusahaan 
Admedika (perusahaan pengelola klaim asuransi) terdapat tiga 
surat yang wajib disertakan dalam file yaitu surat jaminan, 
perkiraan biaya penjaminan, dan surat pernyataan yang 
dibubuhi materai. Hal tersebut sesuai dengan PKS antara 
Rumah Sakit Prikasih dengan Perusahaan Asuransi. 
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b. Asuransi yang tidak memiliki kerjasama dengan perusahaan 
admedika, maka surat – surat yang biasanya disertakan pada file 
pasien bermacam – macam sesuai dengan ketentuan dari 
asuransi itu sendiri.  
Jika kelengkapan surat jaminan ada yang kurang, maka 
berkas di kembalikan ke bagian administrasi untuk minta di 
lengkapi.  
3. Memeriksa tarif  pada rincian biaya perawatan sesuai atau tidak 
dengan bukti form yang ada. Terdapat beberapa rincian yang harus 
di cocokkan dengan bukti form : 
a. Jika di rincian biaya perawatan dikenakan tarif laboratorium 
atau radiologi maka harus diperiksa bukti form dari penunjang 
medis bersangkutan sesuai dengan jumlah yang tertera pada 
rincian biaya perawatan atau tidak.  
b. Melakukan penghitungan jumlah voucher dokter sesuai tidak 
dengan yang tertera pada rincian biaya perawatan serta tarif 
yang di kenakan sesuai dengan ketentuan yang ada pada 
panduan buku tarif. Tarif yang dikenakan pada dokter berbeda 
– beda sesuai dengan ruang perawatan dan kriteria dokternya 
apakah itu dokter konsultan, spesialis, atau dokter ruangan. Jika 
terjadi kurang voucher dokter maka dilakukan konfirmasi pada 
24 
 
pihak administrasi. Jika memang kurang voucher dan dokter 
memang visit akan dibuatkan bukti bahwa memang terdapat 
masukan visit namun kurang bukti. 
c. Untuk pasien yang melakukan tindakan operasi maka ada 
perlakuan sendiri terhadap tarifnya karena setiap tindakan 
operasi memiliki tarifnya yang berbeda – beda sesuai 
tindakannya operasi yang dilakukan. Hal itu pun termasuk dari 
tarif dokter operasi, dokter anastesi, sewa kamar, sewa alat, dan 
beberapa fasilitas yang di gunakan oleh pasien pada saat 
melakukan tindakan operasi. 
3. Pembuatan billing invoice dan kuitansi 
Setelah file – file pasien pulang telah di verifikasi maka selanjutnya 
membuat billing invoice dan kuitansi. Invoice (faktur) adalah suatu 
dokumen penting dalam perdagangan sebab dengan data – data dalam 
invoice ini dapat diketahui berapa jumlah wesel yang akan ditarik, jumlah 
penutupan asuransi, dan penyelesaian segala macam bea masuk 
(Sutendi:2014).  
Pembuatan billing invoice dan kuitansi dilakukan melalui sistem 
dengan pencarian menggunakan nama asuransi. Didalam pasal 246 Kitab 
Undang-undang Hukum Dagang (KUHD) asuransi atau pertanggungan 
adalah perjanjian, di mana penanggung mengikat diri terhadap 
tertanggung dengan memperoleh premi, untuk memberikan kepadanya 
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ganti rugi karena suatu kehilangan, kerusakan, atau tidak mendapat 
keuntungan yang diharapkan, yang mungkin akan dapat diderita karena 
suatu peristiwa yang tidak pasti. 
Dalam pembuatan invoice dan kuitansi ada pengelompokan asuransi 
atau instansi yang menggunakan diskon dan tidak menggunakan diskon 
sesuai dengan PKS (Perjanjian Kerja Sama) antara pihak provider 
dengan pihak Rumah Sakit. Diskon yang diberikan biasanya sekitar 
sebesar 2.5% - 5% diluar jasa medis.  Dalam hal ini perhitungannya yaitu 
total tagihan dikurangi jasa dokter barulah dikalikan dengan besarnya 
diskon yang di dapatkan. Untuk tagihan asuransi yang tercantum diskon, 
maka memasukkan diskon dilakukan pada saat approval. Contohnya 
tagihan asuransi X memiliki total tagihan Rp 15.000.000,- total tagihan 
tersebut di kurangi jasa dokter sebesar Rp 2000.000,- sehingga jumlah 
yang akan dikalikan dengan diskon ( 2.5% sesuai  PKS) Rp 13.000.000,- 
. Sehingga diskon yang didapatkan sebesar Rp 325.000.000,- . Total 
tagihan menjadi Rp 14.675.000,-. 
Saat mencetak invoice pun, tidak semua asuransi yang mendapat 
diskon ditampilkan diskonnya. Untuk hal itu di lakukan sesuai dengan 
permintaan dari asuransi atau instansi terkait. Contohnya untuk asuransi 
yang dinaungi oleh admedika maka tidak ada diskon untuk biaya 
perawatan. Untuk beberapa asuransi, biaya perawatan mendapatkan 
diskon sebesar 5% diluar jasa medis serta invoice dicetak dua, yaitu 
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invoice yang ditampilkan diskon serta yang tidak ditampilkan diskonnya. 
Selain itu pun ada asuransi yang diberikan diskon sebesar 2.5% diluar 
jasa medis dan invoice yang dicetakpun hanya satu yang mencantumkan 
diskon.  
 
4. Menyiapkan kelengkapan berkas tagihan untuk dikirim ke 
Perusahaan Asuransi dan Instansi lainnya 
Setelah invoice dan kuitansi di cetak oleh staff rawat inap, kemudian 
praktikan memisahkan antara lembar yang berwarna putih, hijau, kuning, 
dan merah. Lembar asli yang berwarna putih dan hijau untuk dikirim ke 
pihak asuransi sedangkan untuk lembar berwarna merah dan kuning akan 
di lanjutkan ke bagian pelunasan piutang.  
Kemudian sebelum dikirim ke asuransi terdapat berkas – berkas yang 
harus dilengkapi.  Berkas yang harus di lengkapi antara lain hasil 
laboratorium, resume medis, hasil radiologi, dan hasil penunjang medis 
lainnya. Selain itu juga dilengkapi dengan surat jaminan asuransi asli dan 
bukti rincian biaya rawat inap. 
Berkas – berkas yang telah di lengkap, lalu dibuatkan tanda terima yang 
akan dikirimkan beserta berkas – berkas.  
 
 
5. Pembuatan Laporan Siap Kirim Tagihan dan Penerimaan Tagihan  
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Setelah berkas siap untuk dikirim maka selanjutnya yaitu membuat 
laporan siap kirim tagihan. Laporan itu berguna untuk melihat tagihan – 
tagihan apa saja yang sudah dikirimkan berkasnya.Pembuatan laporan 
siap kirim tagihan dengan : 
1. Laporan dibuat pada Microsoft Excel dengan format yang telah ada 
pada data master. 
2. Memasukkan tanggal kepulangan pasien yang sesuai dengan data 
pada sistem 
3. Memasukkan nomer invoice tagihan yang ada pada sistem  
4. Memasukkan nama asuransi yang menanggung tagihan pasien  
5. Memasukkan jumlah tagihan yang sesuai dengan yang ada pada 
kuitansi yang telah di cetak. 
Berkas – berkas yang telah dikirimkan akan mendapatkan bukti 
pengiriman tagihan. Selanjutnya setelah mendapatkan bukti pengiriman 
tagihan kepada asuransi hal yang dilakukan selanjutnya adalah 
memasukkan tanggal berkas tagihan tersebut dikirim pada laporan 
penerimaan tagihan di dokumen yang sama dengan laporan siap kirim 
tagihan. 
 
 
b. Pelunasan/Penagihan Piutang  
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1. Melampirkan fotocopy rekening koran pada tagihan Asuransi / 
Instansi yang sudah dibayarkan 
Saat berkas tagihan asuransi / instansi telah dikirimkan ke Perusahaan 
dan Instansi terkait maka selanjutnya lembar copy tagihan akan di 
teruskan pada bagian pelunasan/penagihan piutang. Kemudian bagian 
pelunasan/penagihan akan memproses yaitu : 
1. Mengecek ada atau tidaknya pembayaran atas piutangnya dengan 
melihat rekening koran perusahaan.Menurut Peraturan Bank 
Indonesia Nomor 17/24/PBI/2015 Tentang Rekening Giro Di Bank 
Indonesia  Rekening Koran adalah laporan yang memuat posisi dan 
mutasi atas transaksi yang terjadi pada Rekening Giro. Rekening 
koran yang telah di print selanjutnya di cocokkan dengan tagihan 
asuransi/ instansi mana yang dibayarkan. Pencocokan itu dilihat dari 
nama asuransi serta jumlah tagihan yang dibayarkan.  
2. Pembayaran tagihan piutang sudah lunas maka tagihan asli yang 
berwarna merah akan di keluarkan dari odner, namun jika 
pembayaran tagihan piutang belum lunas maka tagihan yang 
dilampirkan hanyalah fotocopy dan akan dibuatkan struk berupa total 
tagihan, jumlah yang telah dibayarkan serta kekurangan yang belum 
dibayarkan.  
3. Rekening koran yang telah di print selanjutnya di fotocopy untuk 
dijadikan lampiran pada tagihan. Copy rekening koran dilampirkan 
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pada tagihan berdasarkan nominal yang sesuai dengan kuitansi untuk 
tagihan yang sudah lunas dan strukan untuk tagihan yang belum 
dibayar lunas.  
4. Tagihan yang telah dilampirkan rekening koran diurutkan 
berdasarkan tanggal pelunasannya yang tertera pada rekening koran.  
 
2. Memasukkan tagihan Asuransi/Instansi pada penerimaan bank 
 Tagihan yang telah di lampirkan rekening koran serta di urutkan 
berdasarkan tanggal pelunasan selanjutnya akan di masuk kedalam 
penerimaan bank. Praktikan memasukkan pada Microsoft Excel dimana 
formatnya mengikuti data master yang telah ada sehingga memudahkan 
praktikan dalam melakukan memasukkan.  
Memasukkan data penerimaan bank berdasarkan masing – masing 
bank. Praktikan memasukkan data penerimaan bank dari Bank Mandiri. 
Untuk memasukkan dilakukan pertagihan yang telah dilampirkan 
rekening koran dan diurutkan pada saat memasukkan berdasarkan dari 
tanggal pelunasan. Pada saat memasukkan tagihan maka setiap tagihan 
pun akan mendapatkan nomer voucher. Nomor voucher ini merupakan 
urutan pelunasan tagihan yang dimulai dari awal tahun. Setelah 
dilakukan memasukkan, maka akan terlihat jumlah penerimaan dari 
pelunasan piutang pada Bank Mandiri.  
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3. Mengakui piutang penerimaan dari Asuransi/Instansi pada sistem 
Setelah piutang telah dimasukkan pada penerimaan kas, selanjutnya 
mengakui piutang yang telah di terima pada sistem. Pengakuan ini 
dilakukan untuk merubah piutang yang sudah menjadi penerimaan bagi 
Rumah Sakit sehingga pada saat merekap data piutang, piutang yang 
muncul adalah data yang real. Dimana data real yang dimaksud adalah 
berapa piutang Rumah Sakit yang benar – benar telah di bayarkan dan 
yang belum dibayarkan oleh pihak Asuransi maupun Instansi. 
Piutang yang telah dibayarkan diakui dengan memasukkan besarnya 
jumlah tagihan yang dibayarkan. Memasukkan itu dilakukan pertagihan. 
Langkah – langkah dalam melakukan pengakuan piutang dengan sistem 
yaitu : 
a. Membuka sistem dengan login menggunakan ID pegawai yang 
bertugas pada bagian Penagihan  
b. Masuk ke bagian penerimaan piutang  
c. Memilih  instansi atau asuransi mana piutang tersebut contohnya 
Admedika ( BNI Life ) 
d. Pilih nomer invoice yang sesuai dengan nomer invoice tagihan 
e. Mencocokkan jumlah tagihan pada invoice dengan jumlah tagihan 
yang telah dibayarkan. Jika jumlah tagihan dibayar lunas maka bisa 
langsung diakui seluruhnya.  
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f. Tagihan yang belum dibayarkan lunas maka perlu dimasukkan secara 
manual jumlah tagihan yang dibayarkan setelah itu baru diakui.  
Dengan pengakuan penerimaan piutang namun belum dibayar 
lunas itu, maka yang terlihat pada sistem adalah sisa dari piutang 
tagihan itu yang masih harus dibayarkan oleh instansi atau asuransi 
bersangkutan. Namun untuk tagihan yang sudah diakui seluruhnya 
akan terhapus secara otomatis pada piutang di sistem.  
  
4. Memisahkan berkas tagihan yang sudah di bayarkan untuk bagian 
Akuntansi dan arsip untuk bagian Piutang 
Setelah semua penerimaan piutang telah di masuk pada sistem, 
selanjutnya adalah memisahkan berkas tagihan yang telah di masuk 
tersebut. Pemisahan tersebut adalah untuk memisahkan berkas tagihan 
yang akan menjadi arsip dari bagian piutang dan yang akan diserahkan 
pada bagian akuntansi untuk selanjutnya akan dilakukan pengkoreksian 
jurnal.  
Dalam berkas tagihan yang berasal dari piutang rawat jalan dan rawat 
inap terdapat dua rangkap berwarna merah dan kuning. Kemudian setelah 
berkas di proses ada sistem, maka berkas dipisahkan. Berkas yang 
berwarna merah selanjutnya akan diserahkan pada bagian akuntansi. 
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Untuk berkas yang berwarna kuning akan menjadi arsip di bagian 
piutang.  
  
5. Memasukkan data tagihan yang sudah di bayar dan pelunasan 
kartu kredit pada rekapitulasi piutang 
Praktikan ditugaskan dalam melakukan memasukkan data tagihan 
yang sudah dibayar  dan pelunasan yang telah dibayarkan melalui kartu 
kredit pada rekapitulasi piutang. Menurut  Peraturan Bank Indonesia 
Nomor 10/8/PBI/2008 Tentang Penyelenggaraan Kegiatan Alat 
Pembayaran Dengan Menggunakan Kartu, Kartu Kredit adalah alat 
pembayaran dengan menggunakan kartu yang dapat digunakan untuk 
melakukan pembayaran atas kewajiban yang timbul dari suatu kegiatan 
ekonomi, termasuk transaksi pembelanjaan dan/atau untuk melakukan 
penarikan tunai dimana kewajiban pembayaran pemegang kartu dipenuhi 
terlebih dahulu oleh acquirer atau penerbit, dan pemegang kartu 
berkewajiban melakukan pelunasan kewajiban pembayaran tersebut 
pada waktu yang disepakati baik secara sekaligus (charge card) ataupun 
secara angsuran. Memasukkan dilakukan sebagai berikut : 
a. Memasukkan data tagihan pada rekapitulasi piutang dilakukan 
dengan menggunakan Microsoft Excel 
b. Memasukkan tanggal pengiriman pelunasan dan tanggal 
pembayaran pelunasan piutang yang sesuai dengan rekening koran 
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c. Memasukkan nomer invoice tagihan 
d. Memasukkan nominal tagihan yang dibayarkan 
e. Tagihan yang telah dibayar lunas diberi keterangan “LUNAS” 
namun bila tagihan belum dibayar penuh maka diberi keterangan 
“PROSES”. 
Memasukkan pelunasan melalui kartu dilakukan sesuai dengan 
jenisnya ada yang berupa debit card atau credit card. Memasukkan pun 
dilakukan berdasarkan bank penerima. Untuk kartu debit memasukkan 
dengan : 
a. memasukkan tanggal pembayaran tagihan  
b. memasukkan nominal yang dibayarkan sesuai dengan rekening 
koran.  
Pembayaran melalui kartu debit, bank yang bekerja sama adalah 
Bank BCA dan Mandiri. Pembayaran melalui kartu debit pun tidak 
mendapatkan potongan.  
Memasukkan kartu kredit dipisahkan berdasarkan banknya yang 
memiliki persentase potongan berbeda sesuai Perjanjian Kerja Sama 
antara pihak bank dengan Rumah Sakit. Potongan tersebut berkisar 1% - 
2.5%. Memasukkan kartu kredit dengan: 
a. Memasukkan nominal yang dibayarkan melalui kartu kredit sesuai 
tanggal pelunasan.  
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b. Memasukkan besarnya diskon yang didapatkan 
c. Seluruh pelunasan di jumlahkan per bank penerima transfer 
pelunasan dan pertanggal rekening koran yang di cetak setiap hari.  
d. Mencocokkan  jumlah pelunasan dengan jumlah yang di transfer 
sudah sesuai atau belum. 
 
C. Kendala yang dihadapi 
Dalam menjalani PKL tentunya praktikan menemui beberapa kendala dalam 
menjalankan tugasnya. Kendala – kendala tersebut muncul karena tentunya 
praktikan dituntut untuk dapat menyesuaikan diri secara baik pada lingkungan 
baru. Berikut kendala – kendala yang dihadapi praktikan selama PKL: 
1. Pada saat mengakui pendapatan pada sistem, praktikan terkadang tidak 
memasukkan nama bank penerima pelunasan atas piutang sehingga di 
sistem tidak terlihat bank mana yang menerima pelunasan 
2.  Terdapat dua tanggal tertera pada tagihan dan bukti kirim yang membuat 
praktikan kesulitan membedakan mana yang merupakan tanggal 
pengiriman dan tanggal pelunasan pada saat memasukkan pelunasan 
tagihan 
3. Data laporan pengiriman tagihan bagian rawat inap yang diterima 
praktikan tidak berurut pada laporan pengiriman hal ini membuat 
praktikan sulit dalam memasukkan tanggal kirim tagihan rawat jalan   
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D. Cara Mengatasi Kendala 
Berbagai kendala yang dihadapi membuat praktikan dituntut untuk 
mengatasi kendala tersebut untuk meminimalisir kesalahan dalam pelaksanaan 
tugas. Berikut beberapa cara mengatasi kendala tersebut : 
1. Pengakuan piutang yang telah dibayarkan penting tentunya memasukkan 
bank penerima pembayaran atas piutang tersebut. Hal yang sering terlupa 
tentunya memasukkan bank penerima. Sehingga hal yang dilakukan 
praktikan untuk meminimalisir kesalahan tersebut ialah dengan 
memasukkan nama bank penerima terlebih dahulu sebelum mengecek 
jumlah tagihan dan jumlah yang telah dibayarkan sesuai rekening koran. 
Jika terlupa memasukkan bank penerima namun sudah di approval maka 
yang dilakukan adalah dengan mengavoid tagihan yang telah di approv dan  
melakukan masuk pengakuan ulang. 
2. Dalam melakukan memasukkan pelunasan piutang, tentunya diperlukan 
memasukkan sesuai tanggal dilakukan pelunasan. Namun pada tagihan dan 
bukti kirim tagihan sering kali terdapat dua tanggal yang menyulitkan 
praktikan membedakan tanggal mana yang merupakan tanggal pelunasan. 
Untuk itu, agar tidak terjadi kesalahan pada memasukkan praktikan 
melakukan pengecekan pada rekening koran untuk melihat tanggal berapa 
tagihan tersebut dibayarkan. 
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3. Dalam melakukan memasukkan laporan pengiriman, maka praktikan 
mencari tagihan dengan melihat nomor invoice tagihan yang kemudian 
diurutkan berdasarkan tanggal kirim tagihan.  
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BAB IV 
KESIMPULAN 
 
A. Kesimpulan 
Program yang diupayakan oleh Perguruan Tinggi dalam mencetak tenaga 
kerja ahli yang professional adalah dengan PKL. Program PKL ini memiliki 
tujuan dimana agar mahasiswa dapat mengenal dunia kerja secara nyata dan 
langsung. Selain itu pun mahasiswa diharapkan dapat mengaplikasikan ilmu 
yang di dapatkan selama masa perkuliahan pada dunia kerja secara baik. Hal ini 
tentunya untuk melatih kemampuan dari mahasiswa dalam dunia kerja sebelum 
akhirnya masuk pada dunia kerja sesungguhnya. 
Selama menjalani PKL di Rumah Sakit Prikasih, praktikan di tempatkan 
mendapatkan kesimpulan dari berbagai tugas yang diberikan, antara lain : 
1. Praktikan memperoleh banyak informasi mengenai kegiatan operasional 
bagian Keuangan sub Piutang pada Rumah Sakit Prikasih  
2. Praktikan mengetahui penagihan piutang serta akuntansi pada institusi 
tersebut 
3. Praktikan dapat mengoperasikan Microsoft Excel lebih mendalam pada 
saat membuat laporan tagihan siap kirim, memasukkan tagihan pada 
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penerimaan bank, serta saat memasukkan pembayaran melalui kartu kredit 
dan debit pada rekapitulasi piutang 
4. Praktikan dapat belajar untuk bertanggung jawab dan menghargai waktu 
dalam menyelesaikan tugas yang diberikan 
5. Praktikan dapat melatih kepercayaan diri dalam bersosialisai kepada setiap 
karyawan maupun pejabat dalam sebuah perusahaan 
6. Praktikan mengetahui suasana dunia kerja setelah melakukan PKL 
 
B. Saran 
Berdasarkan pengalaman yang telah di dapat melalui PKL, praktikan 
memiliki saran – saran bagi semua pihak yang berguna agar kegiatan praktik 
kerja lapangan ini dapat berjalan lebih baik lagi dikemudian hari. Berikut adalah 
saran – saran dari praktikan : 
1. Bagi Praktikan  
a. Mempersiapkan diri dari segi akademik serta keterampilan agar selama 
PKL dapat mencari informasi sebanyak – banyaknya 
b. Memanfaatkan ilmu yang di dapatkan selama PKL berlangsung 
c. Mahasiswa dapat bersosialisasi dengan karyawan di perusahaan tempat 
mahasiswa melaksanakan PKL 
d. Melaksanakan tugas yang diberikan dengan penuh tanggung jawab dan 
disiplin yang tinggi 
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2. Bagi Universitas Negeri Jakarta 
a. Memberikan gambaran awal sebelum praktikan melaksanakan PKL  
b. Komunikatif dalam menyampaikan program PKL kepada mahasiswa 
c. Menjalin hubungan yang baik antara perusahaan agar mahasiswa dapat 
melaksanakan PKL di perusahaan tersebut 
3. Bagi Rumah Sakit Prikasih 
a. Perusahaan dapat menempatkan mahasiswa yang melaksanakan PKL 
sesuai dengan bidang serta konsentrasi yang diambil mahasiswa  
b. Perusahaan atau instansi memberikan pengarahan sebelum mahasiswa 
mengerjakan tugas yang diberikan 
c. Melakukan proses pengarsipan data secara rapi dan teratur agar dapat 
meningkatkan produktifitas kerja 
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Lampiran 1- Surat Permohonan Pelaksanaan PKL
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Lampiran 2 – Surat Keterangan Pelaksanaan PKL 
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Lampiran 3 – Surat Keterangan Selesai PKL 
 
 
46 
 
Lampiran 4 – Penilaian PKL 
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Lampiran 5 – Daftar Hadir PKL 
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Lampiran 6 – Rincian Kegiatan PKL 
 
No Tanggal Kegiatan Pembimbing 
1 13 Juni 2016 – 15 Juni 
2016 
Mengambil berkas pasien pulang di 
administrasi, mengurutkan berdasarkan 
tanggal kepulangan, serta merapihkan surat 
jaminan asuransi pada berkas pasien pulang 
Mba Slamet 
Rahayu 
2 16 Juni 2016 – 22 Juni 
2016 
Melakukan verifikasi berkas pasien pulang 
setiap harinya  
Mba Slamet 
Rahayu 
3 23 Juni 2016  Melakukan verifikasi berkas pasien pulang dan 
membuat laporan tagihan siap kirim dan 
penerimaan tagihan  
Mba Slamet 
Rahayu 
4 24 Juni 2016 – 1 Juli 
2016 
Melakukan verifikasi pasien pulang, 
memasukkan pada sistem, membuat invoice 
serta kwitansi  
Mba Slamet 
Rahayu 
5 11 Juli 2016 – 15 Juli 
2016 
Melakukan verifikasi pasien pulang, membuat 
invoice serta kwitansi, menyiapkan berkas 
tagihan untuk asuransi  
Mba Slamet 
Rahayu 
6 18 Juli 2016 – 20 Juli 
2016 
Melakukan pengecekan pembayaran piutang 
pada rekening koran serta melampirkan 
fotocopy rekening koran pada tagihan yang 
telah dibayar 
Mba Ika 
Safitri 
7 21 Juli 2016 – 26 Juli 
2016 
Memasukkan tagihan pada penerimaan bank Mba Ika 
Safitri 
8 27 Juli 2016 – 2 
Agustus 2016 
Melakukan pengakuan tagihan piutang pada 
sistem   
Mba Ika 
Safitri 
9 3 Agustus 2016 – 5 
Agustus 2016 
Memasukkan tagihan yang sudah dibayar pada 
rekapitulasi piutang dan memisahkan berkas 
tagihan untuk bagian akuntansi 
Mba Ika 
Safitri 
10 8 Agustus 2016 – 12 
Agustus 2016 
Memasukkan pelunasan kartu kredit pada 
rekapitulasi piutang  
Mba Ika 
Safitri 
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Lampiran 7 – Struktur Organisasi Rumah Sakit Prikasih  
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Lampiran 8 – Struktur Organisasi Bagian Keuangan 
 
Direktur
 
Wakil Direktur
 
KA. Yan Keuangan dan 
Akuntansi
 
KA. Keuangan
 
Kasir RI dan RJ
 
Bendahara Kas
 
Verifikasi Umum
 
Penata Honor 
Dokter
 
Piutang
 
Penagihan
 
Kurir
 
 
 
 
 
 
 
 
Data diolah oleh penulis 
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Lampiran 9 – Pengelompokan file berdasarkan tanggal pulang 
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Lampiran 10 – Rincian Rawat Inap  
 
 
 
 
 
 
 
  
Rincian biaya perawata yang 
harus di lakukan verifikasi 
jumlahnya sesuai dengan bukti 
form  
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Lampiran 11 – Bukti Form Penunjang Medis 
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Lampiran 12 – Surat Jaminan Asuransi  
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Lampiran 13 – Rekening Koran  
 
 
 
 
 
 
  
Rekening koran yang akan 
dilampirkan pada tagihan 
yang sudah dibayarkan 
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Lampiran 14 – Penerimaan Bank 
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Lampiran 15 – Pengakuan piutang pada sistem  
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Lampiran 16 – Bukti Penerimaan Piutang 
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Lampiran 17 – Berkas Tagihan yang Telah Dibayar 
 
 
 
 
 
 
  
Berkas Tagihan yang telah 
dibayar yang menjadi arsip 
bagian piutang  
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Lampiran 18 – Rekapitulasi Piutang  
 
 
 
 
 
 
